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Latar Belakang : Katarak merupakan kondisi terjadinya kekeruhan pada lensa mata. 
Kejadian katarak sering ditemukan pada masa lansia dan biasanya terjadi karena 
proses penuaan. Angka kejadian kasus katarak termasuk tertinggi yang dapat 
menyebabkan kebutaan.  
Tujuan : Untuk mengetahui asuhan keperawatan pada pasien dengan operasi katarak 
meliputi pengkajian, intervensi, implementasi, dan evaluasi keperawatan. 
Hasil : Pada kasus ditemukan pandangan kabur dan klien mengatakan cemas 
menghadapi operasi. Setelah operasi ditemukan adanya nyeri pada luka operasi. 
Keluarga juga menanyakan tentang perawatan lanjut setelah operasi. Telah dilakukan 
asuhan keperawatan meliputi penanganan gangguan sensori, menghilangkan 
kecemasan, mengurangi nyeri, mencegah resiko terjadinya infeksi dan pemberian 
informasi perawatan setelah operasi katarak. Setelah dilakukan asuhan keperawatan 
selama 3x24 jam didapatkan hasil gangguan sensori penglihatan berkurang, klien 
sudah tidak cemas, nyeri dirasakan berkurang dari 5 menjadi 3, infeksi luka tidak 
terjadi, dan pengetahuan klien tentang perawatan luka juga meningkat. 
Kesimpulan : Pada asuhan keperawatan dengan kasus operasi katarak sangat perlu 
untuk dilakukan pemberian informasi tentang perawatan setelah dilakukan operasi. 
Hal ini diberikan karena masih banyak yang belum mengetahuinya. Perawatan 
setelah operasi katarak dapat mencegah agar tidak terjadinya masalah setelah 
pembedahan. 
 





NURSING CARE OF MRS. K WITH VISUAL SENSORY 
SYSTEMS DISORDER: PRE AND POST CATARACT SURGERY  
AT HOSPITAL OF BOYOLALI  




Background : Cataract is a condition of cloudiness in the lens of the eye. Incidence 
of cataract is often found in the elderly and usually occur because of the aging 
process. The incidence of cataract cases among the highest that can cause blindness.  
Aim : To determine the nursing care in patients with cataract surgery include 
assessment, intervention, implementation, and evaluation of nursing.  
Results : In the case of blurred vision and found says clients worried about the 
operation. After surgery the pain was found in the surgical wound. The family also 
asked about further treatment after surgery. Nursing care has been carried out 
covering the handling of sensory disorders, relieve anxiety, reduce pain, prevent the 
risk of infection and the provision of care after cataract surgery. After 3x24-hour 
nursing care for the results obtained sensory disturbance of vision is reduced, the 
client has not worry, perceived pain was reduced from 5 to 3, wound infection did 
not occur, and the client's knowledge of wound care is also increasing.  
Conclusion : In the case of nursing care is necessary for cataract surgery performed 
providing information about care after surgery. It is given because there are many 
who do not know. Care after cataract surgery can prevent the non-occurrence of 
problems after surgery. 
 
Keyword : cataract, sensory disturbances, aanxiety, pain, infection, lack of 
knowledge. 
 
